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Domowe leczenie tlenem
Domiciliary oxygen therapy
Pierwsze doniesienia, w których opisywano
korzystne efekty przewlekłego leczenia tlenem
chorych z utrwaloną obturacją oskrzeli i przewlekłą
niewydolnością oddychania, ukazały się w prasie
medycznej na początku lat 70. XX wieku [1].
W kolejnych latach ukazało się wiele publikacji,
w których podkreślano szczególnie istotny wpływ
leczenia tlenem na krążenie płucne (zmniejszenie
nadciśnienia płucnego) u chorych na przewlekłą
obturacyjną chorobę płuc (POChP).
Naturalną konsekwencją tych obserwacji było
zaprojektowanie i przeprowadzenie badań kontro-
lowanych placebo nad efektami przewlekłego lecze-
nia tlenem u chorych na POChP. Wyniki tych ba-
dań, przeprowadzonych w Wielkiej Brytanii [2]
i Stanach Zjednoczonych [3], opublikowano na po-
czątku lat 80. ubiegłego wieku. Jednoznacznie wy-
kazano, że przewlekłe leczenie tlenem, stosowane
co najmniej przez 15 godzin na dobę, w tym przez
całą noc, obniża lub stabilizuje nadciśnienie płuc-
ne, zmniejsza hematokryt, poprawia stan psychicz-
ny i tolerancję wysiłku chorych, a nade wszystko
przedłuża ich życie.
Od tej pory przewlekłe leczenie tlenem stało
się standardowym elementem postępowania tera-
peutycznego u chorych z przewlekłą niewydolno-
ścią oddychania, szczególnie w przebiegu POChP.
Ciągłość leczenia tlenem w warunkach domowych
umożliwiło zastosowanie koncentratora tlenu —
aparatu oddzielającego tlen z powietrza atmosfe-
rycznego, wykorzystującego technologię stosowaną
już wcześniej w łodziach podwodnych.
Początki domowego leczenia tlenem (DLT)
w Polsce są związane z Instytutem Gruźlicy i Cho-
rób Płuc w Warszawie. W 1985 roku przeprowa-
dzono w Instytucie pierwsze próby z kilkoma mo-
delami koncentratorów tlenu, a w sierpniu 1986
roku powstał pierwszy w Polsce ośrodek DLT [4].
W następnych latach zaczęły powstawać kolejne
ośrodki DLT w innych miastach Polski. W ciągu
20 lat powstały 63 ośrodki, które opiekowały się
w tym czasie blisko 10 000 chorych z przewlekłą nie-
wydolnością oddychania, a na początku 2006 roku
obejmowały opieką 2600 pacjentów.
Niewątpliwym sukcesem systemu DLT w Pol-
sce, zainicjowanego przez profesora Jana Zieliń-
skiego, było wprowadzenie od samego początku
jednolitych, ogólnopolskich kryteriów kwalifikacji
do leczenia tlenem w domu oraz prowadzenie sys-
tematycznego nadzoru merytorycznego nad funk-
cjonującymi ośrodkami. Dzięki temu zapewniono
wyjątkową efektywność w wykorzystaniu posiada-
nych koncentratorów, co miało szczególne znacze-
nie przy ciągłym ich niedoborze. Porażką współ-
twórców systemu DLT w Polsce, chociaż absolut-
nie przez nich niezawinioną, jest niemożność za-
pewnienia należytej opieki wszystkim potrzebują-
cym pacjentom. Niestety, żadna reforma opieki
zdrowotnej w Polsce w ciągu ostatnich 20 lat nie
była w stanie rozwiązać tego problemu. Dziwi to
tym bardziej, że DLT jest mimo wszystko najtań-
szym sposobem leczenia przewlekłej niewydolno-
ści oddychania. Szacuje się, że w Polsce tylko około
20% chorych z przewlekłą niewydolnością oddy-
chania jest systematycznie leczonych tlenem.
W niniejszym wydaniu „Pneumonologii i Aler-
gologii Polskiej” możemy się zapoznać z historią
pracy garstki zapaleńców, którzy współtworzyli
system DLT w Polsce [5].
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